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انجام نامه را به سرشکر وسپاس خداوند متعال را که توفیق داد این پایان 
 دانش وبرسانم از خداوند منان توفیق و سعادت همه پویندگان و رهروان علم 
 را خواهانم.
کاری این تحقیق ساده که امید است پایه های یک تحقیق وسیع باشد،  با هم
 جنابو  جناب آقای دکتر مولویبی دریغ و بزرگوارانه استادان محترم، 
صورت گرفته است؛ عزیزانی که کاستی های  آقای مهدوی و بقیه اساتید
 علمی مرا تحمل نموده و با صبر و شکیبایی یاریم نمودند.
ا از شان رلذا خالصانه از این بزرگواران قدردانی نموده و توفیق روزافزون ای
 خداوند متعال مسئلت دارم.
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که دستان ام ستارگان فروزان آسمان زندگی پدر و مادر عزیزم،
بخشد و نگاهشان شور عشق را در من پرمهرشان به وجودم گرمی می
شان ای ندارم تقدیم کنم به کسانی که صمیمیتکند و من توشهزنده می
 دنیایی از راستی و صداقت است.
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 چکیده
کااهش  در E نبا ویتاامی و گشنیز در مقایسه شاهتره، بیدمشک،کاسنی گیاهان تاثیرعصاره ترکیبی مقایسهعنوان پایان نامه: 
 چرب کبد به مبتلایان در کبدی های آنزیم
عواقب  اند با: کبد چرب یک بیماری با شیوع بالا در سرتاسر جهان است و عدم درمان صحیح و به موقع آن می تومقدمه
 مانی قطعیفتن دروخیمی نظیر سیروز کبدی همراه باشد. تاکنون درمان مشخصی برای این بیماری شناخته نشده است؛ لذا یا
رمان کبد ررسی دبی برای انجام پژوهش های متعدد در این رابطه شده است. هدف از این مطالعه و مشخص تاکنون دستمایه ا
وان به عن E  یتامینوچرب غیر الکلی با استفاده از ترکیب عصاره گیاهان شاهتره، گشنیز، بیدمشک و کاسنی و مقایسه آن با 
 داروی رفرنس می باشد.
ری کبد چرب به سال که با تشخیص بیما 06تا  02بیماران سرپایی با سن بین نفر از 29این طرح بر روی :هامواد و روش
رت کاملا افراد به صو انجام گرفت.داشتند،  را مطالعه به ورود و معیارهایدرمانگاه بیمارستان واسعی سبزوار مراجعه کرده  
مقایسه میزان آمینو  شد. برای تجویزE ویتامین  گروه دیگر به گیاهی و  تصادفی به دو گروه تقسیم شدند. به یک گروه عصاره
ی از ازمون قبل و بعد درمان در گروه عصاره گیاه GTقبل درمان،  SBFبعد درمان،  TLA(و  )TSAترانسفرازهای سرم 
 طحساده شد. ی استفهای ناپارامتری و برای مقایسه سایر متغیر ها از قبیل تری گلیسرید، کلسترول از آزمون های پارامتر
 در نظر گرفته شد. 0/50معنی داری، کمتر از 
کننده گیاه دارویی  از گروه دریافت %84/8و  Eدریافت کنندگان ویتامین  %14/5نمونه بررسی شده  28از : های پژوهشیافته
تأثیر  موثر بود؛ حال آنکه SBFو کلسترول و  TLA,TSAرا مردان تشکیل دادند. عصاره گیاهی مورد نظر در کاهش
مؤثر  TLAو TSAبه عنوان داروی رفرنس در کاهش  Eداری بر روی تری گلیسرید سرم نداشت. از سوی دیگر ویتامین معنا
شتری نسبت به بی TSAدر دو گروه می توان گفت عصاره گیاه دارویی منجر به کاهش  TSAبود، گرچه با توجه به میانگین 
 بر روی تری E ناداری با یکدیگر نشان نداد. همچنین ویتامیندر دو گروه اختلاف مع  TLAشد. اما متوسط   Eویتامین 
 تأثیر معناداری نداشت. SBFگلیسرید، کلسترول سرم و همین طور 
در  و گشنیز سنیشاهتره، بیدمشک، کا گیاهان عصاره ترکیبی ن مطالعه، به نظر می رسدیج ای: طبق نتاگیریبحث و نتیجه
ین اسب جهت اروی منکاهش آمینو ترانسفراز های سرم در بیماران کبد چرب غیر الکلی مؤثر است و می تواند به عنوان یک دا
ظیر نای دیگری رامترهبیماران زمینه مطالعات بیش تری را در آینده فراهم سازد. ضمن این که با توجه به تأثیرگذاری بر پا
 نیز مؤثرتر باشد. Eند از ویتامن کلسترول و قند خون ناشتا می توا
 ، کبد چربEشاهتره، گشنیز، بیدمشک، کاسنی، ویتامین های کلیدی: واژه
